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FORORD

Den hiér briefen om Sveriges internationella bistand till hilsa och sexuell och repro-
duktiv hilsa och rittigheter (SRHR) syftar till att ge en bild av trender i bistandet for
global hilsa. Var analys av regeringens arsrapport om det krympande svenska hélso-
bistdndet ramas in av en Overblick av den hélsokris av omvilvande proportioner som
kan bli konsekvensen i ett ldge d4 USA och manga europeiska lander minskar sitt in-
ternationella bistdnd och formar utrikespolitiken alltmer utifran sniva nationalistiska
prioriteringar. Internationellt bistand till global hilsa har minskat med mellan 30 och
40 procent under de senaste tva dren.’

Sverige, som ldnge varit en forkdmpe for hilsa och SRHR i globala sammanhang, redo-
visar nu en tydlig nedgéang i finansieringen till dessa fragor. Den nedatgaende trenden i
internationella och svenska bistdndsbudgetar star i skarp kontrast till vixande hélsobe-
hov i de mest utsatta linderna pa grund av ojamlikheter och fattigdom, nya globala
hélsohot och utdragna kriser. Manga av de globala mélens delresultat for hélsa ar idag
langt ifran uppfyllda, men det har ocksa gjorts ménga framsteg for hialsa och SRHR de
senaste decennierna. Framsteg som drivs av utvecklingsldnderna sjilva i kombination
med internationellt och multilateralt stod.

I den hir briefen analyseras:

* betydelsen av stdd till global hélsa och SRHR,

* det globala finansieringsldget, och

* den senaste rapporten om Sveriges bistand till hidlsa och SRHR.

Flera av delmaélen for hélsa i Agenda 2030 dr mojliga att uppnad med en kombination
av ldnders egna anstrangningar, effektiv global samordning och forskning, och att
Sverige och andra héginkomstldnder vinder trenden i finansieringen till global hélsa
och SRHR.



HALSA SOM NYCKEL TILL

HALLBAR UTVECKLING

Ritten till héilsa dr grundldggande for manskligt vilmaende. Satsningar pa hélsa ger
positiva resultat p4 ménga omraden i samhillet, och ir ocksi ett av de omriden dér
investeringar har storst potential att minska fattigdom, eftersom ohélsa drabbar
maénniskor i fattigdom och i de mest utsatta situationerna sarskilt hart.

Det ekonomiska argumentet for
finansiering av hdlsa och SRHR

Nir fiarre méinniskor dor av sjukdomar som kan fore-
byggas eller behandlas med relativt enkla medel, nar
fler barn 6verlever sin femte fodelsedag och fler kvinnor
och flickor kan bestimma 6ver sin egen kropp - da ger
det enorma samhaillsvinster. Bade i form av offentliga
besparingar, men ocksi genom att fler méinniskor, i syn-
nerhet kvinnor och flickor, deltar i utbildning, arbetsliv,
politiskt beslutsfattande och samhallsliv.

Hailsosatsningar ir bland de mest ekonomiskt smarta
investeringarna i utveckling. Att exempelvis undvika
tondarsgraviditeter skyddar liv och hélsa, och undviker
ocksd utgifter p4 manga miljarder for samhallet.?

Varje krona spenderad pé hélsa och SRHR ridddar liv
och forbattrar livskvalitet och sjalvbestimmande, sam-
tidigt som det ger mangdubbelt tillbaka i form av andra
offentliga besparingar och minskat bortfall av produk-

Vad gor en dollar

P> investerad i vaccinationer = 21 ganger
pengarna tillbaka ®

P> investerad i nutrition = 23 génger
pengarna tillbaka *

P> investerad i prevention av hiv, malaria
och tuberkulos = 19 ganger pengarna
tillbaka ®

P> investerad i handhygien inom vérden =
24 génger pengarna tillbaka ©

P> investerad i preventivmedel” eliminerar
2,48 dollar i vardkostnader fér oonskade
graviditeter, och gor dessutom att fler
flickor och kvinnor utbildar sig, har
arbete och kan betala skatt.®

tivitet och inkomster. Till exempel kunde ren och hygienisk férlossningsmiljo enligt en
studie rddda 11 000 modrars och 48 000 spadbarns liv till en kostnad av endast 4 dollar

per riaddat liv.°

Nagra av de mest kostnadseffektiva atgdrderna inom global hélsa dr insatser mot sexu-
ellt 6verforbara sjukdomar, 6kad tillgang till preventivmedel och abortvard. Men de ar
ocksa insatser som befinner sig under extrem press nir det géller tillgangen till finan-

siering.!?

Halsobehoven 6kar

Utdver att hilsoinvesteringar ger mangdubbla samhéllsvinster, dr hilsa ockséd en cen-
tral fraga inom manga av var tids storsta kriser och globala utmaningar. Klimatfériand-
ringarna innebaér forstiarkta hilsohot da extremviarme, mer frekventa och allvarligare
katastrofer samt torka och 6versvimningar hotar liv, tillgdngen till rent vatten och sprid-
er mianga olika sjukdomar. Hélsa ir starkt kopplat till vatten och sanitet liksom till livs-
medelssystem, och behoven och utmaningarna 6kar med det ohallbara nyttjandet av var
livsmiljé som skapar onda cirklar av ohélsa for bade ménniskor, djur och ekosystemen.



COVID-19-pandemin orsakade ocksa bade hilsoméssiga och
ekonomiska bakslag, med miljontals barn som blev utan sina
grundldggande vaccinationer, flera sjukdomar som 6kade under
pandemidrens nedstidngningar av vard, och en ekonomisk kris

som slagit hardare mot utvecklingsldnder 4n héginkomst-

lander. Flera sjukdomar som ménskligheten varit nira att han-

tera enligt uppsatta globala hilsomal till ar 2030, inte minst | Somalia dér 100 barn
hiv/aids, riskerar nu att 6ka igen.!! Antibiotikaresistensen vixer pé tusen innan fem ars
och dr en av de mest akuta globala hdlsoutmaningarna i var alder. | Sverige ar siffran
tid. WHO uppskattar att upp till en tredjedel av vardrelaterad tva barn pa tusen.

sepsis orsakas av ldkemedelsresistenta bakterier. Nar manga

sjukhus och kliniker saknar grundldggande forutsiattningar, som
rent vatten och mojligheter till handtvitt, sprids livshotande infek-
tioner snabbt.

Mer och kostnadsintensiva investeringar i hilsa krdvs ocksd 1 humanitéra kriser. Idag ser
vi fler, mer valdsamma och utdragna konflikter. De som drabbas hardast dr barn, dldre,
personer pa flykt (som idag ér fler 4n dubbelt s§ médnga som for tio ar sedan)!'2. Flickor
och kvinnor ir séirskilt utsatta for risker kopplade till konsbaserat vald och SRHR. In-
satser for hilsa och SRHR i akuta kriser ar alltid betydligt dyrare och svarare dn att
arbeta forebyggande och med stiarkandet av grundldggande nationella och lokala system
for hilsa och sjukvard.

Slutligen har héilsa tydliga kopplingar till ménskliga rattigheter, demokrati och jaim-
likhet. Personer och grupper som diskrimineras och marginaliseras lever i situationer
och miljoer med 6kad risk att utsittas for vald och hélsorisker samt har sdmre tillgang
till vard. Omvént forbéttras hélsan med 0kat demokratiskt deltagande och organisering
for rattigheter. En global backlash for jamstilldhet och marginaliserade ménniskors
demokratiska deltagande har pagatt de senaste femton aren. Det 6kar behovet av kvin-
nors, flickors och marginaliserades gruppers deltagande och ledarskap for sina rattig-
heter, inklusive ritten till hilsa samt sexuella och reproduktiva rittigheter.

Ojamlikhet och ojamstalldhet i global halsa och SRHR

I Somalia dér 100 barn pa tusen innan fem ars alder. I Sverige ir siffran tva barn pa
tusen.!® Hilsa 4r en ménsklig rittighet. Anda dr risken att ett barn dor innan fem ars
alder attio gdnger hogre i landerna med hogst barnadddlighet 4n i de med ldgst barna-
dodlighet.!* De faktorer som Okar risken for att inte dverleva barndomen handlar om att
vidxa upp pa landsbygden i ldg- och medelinkomstldnder, att mamman har lag utbild-
ningsniva, och att fodas i ett hushall i det ldgsta inkomstspannet i samhallet.

Mainniskors tillgang till god hélsa paverkas kraftigt av lagar, normer, virderingar och
fordomar i samhillet. Kvinnor och flickor, hbtqi-personer, personer med funktions-
nedsittning, religidsa och etniska minoriteter tillhér de grupper vilkas ritt till hilsa
hotas av djupt rotade normer och sedvinjor i familjen och det omgivande samhallet.
Diskriminerande lagar, policyer och normer hindrar jamlik tillgadng till vard och hilsa,
exempelvis for hbtqgi-personer i ldnder dir lagar som kriminaliserar samkonade rela-
tioner forekommer.'”



Flickors, kvinnors och hbtqi-personers ratt till hdlsa

Jamstilldhet ar en forutsittning for hilsa. Utan makt 6ver sin egen kropp och sexualitet
begrinsas deltagande i samhillet pa alla nivaer. For att lyckas fordndra fortryckande
institutioner och normer som driver pa ohélsa krédvs insatser med organisering inifrin
lokalsamhaillet och déir de berérda personerna och grupperna sjilva deltar och leder
fordndring.

Kvinnor och flickor paverkas oproportionerligt av begrinsad tillgang
till hilsotjdnster pd grund av avstand, kostnader och sociala norm-
er, och nedskirningar i bistind forvérrar dessa hinder. Skolor
och hilsotjanster som stings Okar risken for barndktenskap,
tidiga graviditeter, och hogre modradddlighet.

J J

Lokalt ledda kvinnoratts-
organisationer spelar en
viktig roll i att astadkomma
forandring i familjers och
lokala ledares attityder till
bland annat barndktenskap
och kénsstympning.

For att kunna fordndra skadliga normer och sedvénjor ar
forankring i1 lokalsamhallet och kvinnors organisering cen-
tralt. I ett exempel i Somalia drev kvinnorittsorganisationer
lokala kampanjer dir man genom att engagera religiésa och
lokala ledare samt vardnadshavare uppmatte stora attityd-
fordndringar for jaimstélldhet och mot konsstympning. Andelen
flickor som giftes bort minskade i berérda omraden fran 20 till
10 procent (2021-2024), och andelen hushall med en flicka gift
fore 18 ars alder sjonk fran 22 till under 13 procent.!® Lokalt ledda
kvinnoréittsorganisationer spelar en viktig roll i att astadkomma fordndring

i familjers och lokala ledares attityder till bland annat barniktenskap och kénsstymp-
ning, vilket ocksa leder till att fler flickor fir mojlighet att gd i skolan och vixa upp i
trygghet.

Kvinnor bemots ofta simre inom varden. I kampanjen What Women Want, dar 1,2
miljoner kvinnor virlden over fick siga vad de vill ha inom reproduktiv och médra-
hélsovard, kom krav pa respektfullt och virdigt bemoétande forst. Tillgdng till rent
vatten, sanitet och hygien (WASH) och tillgang till lamplig och tillricklig medicinering
var de andra huvudprioriteringarna.

Brist pa sdkra toaletter, mensskydd, information och viard under menstruationen
forsdmrar menstruationshélsan och inskrinker flickors och kvinnors réatt till hilsa, ut-
bildning, arbete, kroppslig integritet och ett liv i vardighet.!” Nidr minniskor saknar
mojlighet att skota sin mens pa ett tryggt sitt paverkas deras skolndrvaro, mojligheter
att arbeta och delta i samhéllet, och de kan utséittas for stigma, vald och exploatering,
Dirfor betonar UNICEF, UNFPA och andra aktorer att menstruationshilsa maste inte-
greras i SRHR-politik och program.!®



DRASTISKA NEDSKARNINGAR AV
FINANSIERING TILL GLOBAL HALSA
OCH SRHR

Internationell politik andrar skepnad

Framstegen for global hidlsa och SRHR under de senaste decennierna har bromsat in
och riskerar att raseras. Vixande geopolitiska spdnningar och konflikter, klimatfordnd-
ringarnas 0kande press pa samhéllen, konsekvenserna av COVID-19-pandemin och
efterfoljande ekonomiska kris som slagit betydligt hardare mot utvecklingsldnder dn
hoéginkomstldnder — allt detta stéller 6kade krav pa internationellt samarbete.

I stéllet ser vi vixande nationalistisk populism, militdr upprustning pa bekostnad av
andra nodvindiga investeringar, drastiska minskningar av internationellt bistind och
minskande ataganden i multilaterala institutioner och forhandlingar. Detta skapar en
perfekt storm som riskerar att blockera mojliga 16sningar for ménsklig utveckling. Kris-
rapporterna om global hélsa borjar komma in: For forsta gdngen pa 25 ar 6kar barna-
dodligheten.!® Och minskningarna av finansiering globalt riskerar att leda till att 3,3 mil-
joner ménniskor smittas av hiv - fall som annars hade kunnat forebyggas.

Trump-administrationens nedmontering
av stod till global hdlsa och SRHR

Beskedet fran Trump-administrationen i januari 2025
var en chock for det globala systemet. En total ned-
montering av USAID, myndigheten for internationellt
bistand, genomfors under 2025. Majoriteten av US-
AID:s verksambhet tas bort och en mindre del ldggs 6ver
pa det amerikanska utrikesdepartementet. Neddrag-
ningarna av hélsobistandet fran USAID uppskattas risk-
era att leda till 14 miljoner ménniskors dod, en tredjedel
av dem barn under 5 ér, fram till 2030 om inget gors.?!
Det handlar om doédsfall till f61jd av bland annat hiv,
malaria och tuberkulos som hade kunnat undvikas.

bistand.

familjeplanering.

Den amerikanska finansieringen till global hélsa utgjorde
30 procent av virldens totala hilsobistand 2023, och

40 procent av varldens totala bistadnd till familjeplaner-
ing.?? Konsekvenserna av de amerikanska nedskérningarna i bistdndet gar 4nnu inte

att 6verblicka helt. Men det ar tydligt att vissa sektorer inom det amerikanska bistan-
det dr hardare drabbade &n andra. Enligt Sida far USA:s tillbakadragande betydande
konsekvenser for tillgangen till rent vatten och sanitet eftersom USA ar vérldens fjarde
storsta bistdndsgivare pa omradet. Stodet till familjeplanering, till att stirka civilsamhal-
let och till utbildning hor till de sektorer som abrupt dragits ner med mer dn 90 procent
av de pagdende insatserna.?® I ménga linder forlorar lokala kvinnorittsorganisationer
stora delar av sin finansiering. Dessa organisationer star for livsviktiga tjdnster for SRHR
och mot sexuellt och konsbaserat vald i manga fragila kontexter och ir centrala for att
motverka vald, barndktenskap och konsstympning.

Nedliggningen av USAID paverkar:

P> 30 procent av virldens totala hilso-

P> 40 procent av varldens bistand till

P> Stod till familjeplanering, civilsamhallet
och utbildning skérs ner till mindre &n en
tiondel av USA:s tidigare finansiering.

P> Bekampning av aids, malaria och
tuberkulos dras in och riskerar orsaka 14
miljoner manniskors dod, en tredjedel av
dem barn under 5 ar, fram till 2030.



USA genomf6r sin ”America First”-politik 4ven inom det internationella bistandet.
Stodet till jamstélldhet, SRHR, hbtqi-riattigheter och mangfald ar en sirskild politisk
maltavla. Den sa kallade ”Global gag rule”, som inskrianker stdd till organisationer som
inkluderar information om abort i sitt arbete med familjeplanering, har undertecknats
av republikanska presidenter innan Trump, men har nu utdkats. Aven amerikanskt stod
till multilaterala organisationer for hdlsa och SRHR har dragits tillbaka. Det giller ex-
empelvis WHO, UNFPA, UNAIDS, Gavi och Globala fonden mot aids, tuberkulos och
malaria.?*

En ny ”America First Global Health Strategy”?® har lanserats och forhandlingar med
samarbetsldnder pagir (december 2025). Den prioriterar utifran hélso-
sdkerhet for amerikaner, strategiska amerikanska intressen globalt
samt marknader for amerikanska foretag. Kritiker har pekat pa ett
avsmalnande fokus pa bara vissa hilsoinsatser, dar konservativ
politik och motstand mot SRHR préglar vad som ingar i hélso- 9 D
Aldrig tidigare har samt-
liga av varldens storsta
bistandsgivarlander — USA,
Tyskland, Frankrike och

samarbeten.?¢

Storbritannien — samtidigt
minskat sitt bistand tva
arirad.

Historisk minskning av de stora bistands-
givarnas stod

Aldrig tidigare har samtliga av virldens storsta bistandsgi-
varlinder — USA, Tyskland, Frankrike och Storbritannien

— samtidigt minskat sitt bistdnd tva ar i rad. Det dr den utveck-
ling vi ser under 2024—-2025. Och manga andra EU-lidnder, diri-
bland Sverige, dr en del i den utvecklingen. Under 2024 minskade
det globala bistandet med nio procent, och OECD:s prognoser for
samtliga givares bistand 2025 forutspar en ytterligare minskning pa 9-17
procent. Minskningarna forvintas dock frimst drabba de minst utvecklade 1dn-
derna (15-25 %) och i synnerhet Afrika soder om Sahara (16-28 %).%"

Rika lander forsvarar sina neddragningar i bistindet med att de maste prioritera det
militdra forsvaret. Samtidigt for minskad hélsosdkerhet med sig andra typer av risker.
Internationellt bistdnd till Ukraina har 6kat kraftigt sedan Rysslands fullskaliga inva-
sion 2022, och har av manga bistandsgivare tagits ur resurserna till stod for de minst
utvecklade och fragila linderna. I de linderna pagar flera andra konflikter och kriser
som riskerar att sidtta djupa och langvariga spar i arbetet for global hidlsa och SRHR.
EU-kommissionen tillhor en av de givare som ger stdd till Ukraina utéver den ordina-
rie bistandsbudgeten®® och ddrmed inte har dragit ner pa ovrigt utvecklingsbistand. I
forhandlingarna om EU:s nésta langtidsbudget tillh6ér Sverige en av de medlemsstater
som driver att stodet till Ukraina borde tas fran 6vriga linder inom bistandet.?

Landers egna reformutrymmen krymper

Som en del av 16sningen pa finansieringskrisen riktas nu mycket fokus mot ldnders in-
hemska resursmobilisering, det vill sdga att ta in mer i skatt och framforallt anvinda
skattepengarna pa ett bra sitt. Bland laginkomstldnderna stod bistandet for i snitt 40 pro-
cent av kostnaderna for hilso- och sjukvard ar 2022,*° medan snittet for ldgre medelin-
komstlidnder 1ag pa 6 procent. Till en mycket storre del dn 1 exempelvis Sverige betalar
ocksd ménniskor sjédlva for sin sjukvard. I till exempel Somalia, en av virlden mest fragila
stater, bekostas 20 procent av sjukvarden genom patientavgifter. 75 procent finansieras av
bistdnd och 5 procent av skattemedel.



Ett av hindren for bittre inhemsk finansiering av hilsosystem dr den ohallbara skuld-
situation som méanga lag och medelinkomstldnder brottas med. Pengar som bland annat
behovs till nationella hélsosystem gar istéllet till avbetalningar pa skulder. Lag- och me-
delinkomstldnders skulder har vixt mer 4n dubbelt sa snabbt som héginkomstldnder-
nas sedan 2010. De rdntor som utvecklingsldnderna erbjuds ir langt hogre dn de som
hoginkomstlidnderna betalar. Det har bland annat lett till att mer dn 3,4 miljarder mén-
niskor idag bor i linder som lidgger mindre av sin budget pa hilso- och sjukvard dn vad
de betalar i rdntor pé sina skulder.?!

Det pagar multilaterala diskussioner om reformer, till exempel om inrdttandet av en
internationell mekanism for tillrdckligt snabb och rattvis skuldhantering. LLag- och
medelinkomstldnder vill se betydligt mer ambitidsa atgiarder dir inte bara langivarna
har en plats vid féorhandlingsbordet. EU och USA 4 sin sida har hittills bromsat nya
forslag pa mer jamlika skuldlésningsmekanismer.



GLOBALT SAMARBETE OCH
NATIONELLT LEDARSKAP

Tre decennier av framsteg inom global
hédlsa och SRHR

Fran nittiotalet och tre decennier framat gjordes mycket
stora framsteg inom global hélsa. Dessa framgangar drevs
av nationell politisk vilja uttryckt i bland annat 6kad

egen finansiering i utvecklingsldnder, 6kat internatio-
nellt bistdnd och internationella ataganden som Mille-
niemalen, multilateralt samarbete och globala hilsoinitia-
tiv som Globala fonden mot aids, malaria och tuberkulos
och internationella vaccinalliansen Gavi. Framstegen har
varit markanta men dnda ojimna, bade mellan olika maél
for hilsa, mellan mer och mindre marginaliserade grup-
per, samt mellan linder och regioner, dir Afrika s6der
om Sahara ofta har de storsta utmaningarna.

Halsa — global nyttighet, gréanséver-
skridande hot och nationellt ansvar

Exempel pa framsteg inom global hilsa
och SRHR sedan millennieskiftet

P> Barnadédligheten har mer an halverats®?
och i 90 léander har den minskat med mer
an tva tredjedelar.®®

P Modradodligheten har minskat med Gver
40 procent, huvudsakligen 2000-2015 34

P> Tillgdngen till moderna preventivmedel
har nastan férdubblats.®

P> Antalet hiv-relaterade dédsfall har
minskats med 54 procent sedan 2010.3¢

P> Medellivslangden i varlden ékade frén
cirka 67 till 73 &r mellan 2000 och 2019.%"

Globalt samarbete i1 hdlsofragor dr centralt for att forebygga och uppticka hilsohot sdsom
nista pandemi och hantera allvaret i hot som antibiotikaresistens. Att bygga upp och ut-
veckla kunskap, ledarskap och global samordning for att bittre kunna 16sa dagens och

framtidens hilsoutmaningar dr darfor avgorande.

Mainga medelinkomstldnder har 6kat sina egna investeringar i hélsa de senaste 30 aren och
minskat sitt beroende av internationell finansiering. Fortfarande betalas dock en mycket
storre andel av varden i utvecklingslander direkt ur patienternas ficka jamfort med till ex-
empel Sverige. Bistand till hdlsa och SRHR, och internationell samordning av satsningar
for global halsa, fortsitter att vara viktigt for alla virldens ldnder.

Det ar framfor allt laginkomstldnder, de minst utvecklade ldnderna, fragila stater och
konfliktdrabbade linder som ir beroende av internationellt bistand for en stor del av sina
totala utgifter for hilso- och sjukvard. Detta da de inte har nagon realistisk mojlighet att
péa kort eller medellang sikt kunna 6verga till helt nationell finansiering av sina hélso-
system. Nu gor de abrupta nedskidrningarna frin USA och andra hoginkomstlander

att omstéllningen till 6kat nationellt 4garskap och egenfinansiering av allmén héilsovard
sker oplanerat, hastigt och utan skyddsnit for de mest utsatta grupperna och lidnderna.
Fordndringarna innebér en hog kostnad i liv och ménskligt vilbefinnande.

Multilaterala och globala institutioner for global hdlsa och SRHR
Som kontrast till USA:s uttrdde ur WHO och avbrutna finansiering till Gavi och Globala
fonden 2025, finns ldnder som exempelvis Danmark, Norge och Tyskland som har gjort
starka finansieringsataganden till de globala hilsoinitiativens pagaende tredriga finansierings-
runda. Men risken dr hog att finansieringsmaélen inte nds med stora givares minskningar.
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Hela FN-systemet befinner sig i en turbulent process av reform och besparingar. I sam-
band med FN:s jubileum lanserades planen UNS803%, som innebir en rad organisations-
forandringar. Finansieringskrisen i det multilaterala systemet dr storre dn enbart hélso-
sektorn, men global hélsa berdrs tydligt av tva fordndringar. Dels nedliaggning av UNAIDS,
dels sammanslagning av befolkningsfonden UNFPA och UN Women. Det 4r ocksa vért
att notera att FN:s humanitira appeller for 2026 - viktiga for hélsa och SRHR i kriser och
katastrofer — har justerats ner till rekordlag niva efter att medlemsstaternas finansiering av
foregdende ars appeller inte ens niddde upp till en fjirdedel av behoven.*

Lander tar ledningen for tillgangen till allméan

hilso- och sjukvard

Efter pandemin, som synliggjorde svagheter i ldanders och virldens hilsosystem, pagick
diskussioner om att utvecklingsldnder maste fortsétta stirka sin nationella finansiering av
offentliga hilsosystem, och att forutsidttningarna for linder att leda och samordna bade
nationella och internationella insatser for hialsa och SRHR behover stiarkas. En rad re-
former har dérfor redan paborjats inom nationella hilsosystem, globala hélsoinitiativ¥® och
multilaterala organisationer. En grupp av ldnder utvecklade efter pandemin ”Lusaka agen-
da”, en plan fér hur nationell finansiering och samordning av alla hilsoaktorer ska stirkas.

Som svar pa den turbulens som skapats av USA:s omedelbara neddragningar lade
Ghanas president John Dramani Mahama fram inititiativet The Accra Reset*!' vid FN:s
generalforsamling 2025. Det syftar till att skapa debatt om behovet av att omforma den
globala hilsoarkitekturen till mer motstandskraftiga lokalt 4gda system.

Visioner for globalt samarbete pa hdlsoomradet

Lancet-kommissionen om investeringar i héilsa lanserar en fardplan for ”50 by 50” (att
halvera antalet for tidiga dodsfall i alla lander till 2050). Rapporten visar att fokuserade
investeringar i hélsa i alla ldnder, givet att 1ag- och medelinkomstldnder lyckas 6ka sina
halsosatsningar med 1-2 procent av sin BNP, skulle ha goda férutsittningar att drama-
tiskt forbattra méansklig véalfard fore mitten av seklet. Nagra saker som linder rekom-
menderas att satsa pa inkluderar att: 1) Fortsitta 6ka offentlig finansiering for att bygga
upp allmén hilso- och sjukvard, 2) Kraftigt 6ka punktskatter pa tobak, 3) Bygga upp
grundlidggande kapacitet for folkhéilsa och smittskydd inklusive beredskap for nésta pan-
demi, 4) Prioritera insatser mot femton olika hilso- och sjukdomstillstand som star for
den storsta delen av fortida dodsfall och dér relativt tillgdngliga atgérder finns. Varje land
maste fokusera sirskilt pa de tillstind som 4r mest relevanta i deras nationella kontext.
Det handlar om smittsamma sjukdomar som bland andra hiv, malaria och tuberkulos,
om mddra- och barnhilsa samt om icke overforbara sjukdomar som till exempel cancer
och hjirt- och kirlsjukdomar. Nér det géller infektionssjukdomarna och médra- och
barnhélsa sker den Overvidgande majoriteten av alla dodsfall i 1dg- och medelinkomst-
linder. Men dven icke-6verforbara sjukdomar vixer snabbt i manga lag- och medel-
inkomstldnder, som star for 85 procent av dddsfallen i dessa sjukdomar.

Lancet-kommissionen ir tydlig med vad en pressad budget till global hdlsa och SRHR
bor satsas pa: det internationella bistdndet linder emellan bor huvudsakligen prioriteras
till de mest utsatta linderna. Dessutom kréavs stdd till global forskning och ledarskap for
global hilsa, liksom stod till effektivt globalt samarbete for att forebygga hélsohot och
framtida pandemier.*?
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Belopp (MSEK)

SVERIGES BISTAND TILL HALSA

Bistandet till hdlsa och SRHR minskar

\2019 \2020 \2021 \2022 \2023 \2024
5,2 mdr kr | 6,2 mdr kr | 6,6 mdr kr | 5,9 mdr kr | 5,7 mdr kr | 5,1 mdr kr

Sveriges bistand
till halsa och SRHR

Sveriges hélsobistand minskade med 10 procent mellan 2023 och 2024 och landade pa
drygt 5,1 miljarder kronor. Det ér den ldgsta nivan pa bistdndet till hidlsa och SRHR se-
dan 2012 om vi rdknar med inflationen.** Andelen av det totala bistdndet 4r nigot hogre
2024 (10,7 %) jamfort med 2023 (10,3 %), men det beror pa att det totala bistandet var
markant hogre 2023.4

Sveriges hilsobistand 2019-2024 i fasta priser (2022 som basar)
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Ar

Halsa och SRHR i regeringens “reformagenda”

I policydokumentet Bistand for en ny era — frihet, egenmakt och hallbar tillvixt, den sa
kallade reformagendan for bistdndet dr “Halsa for de mest utsatta” en av sju tematiska
prioriteringar. Déir beskrivs vikten av att stirka hélso- och sjukvardssystem for tillgadng till
god hilsa, och att férebygga och motverka hélsohot som antibiotikaresistens och framtida
pandemier. SRHR ges ett starkt fokus, bland annat genom insatser for 6kat sjdlvbestdm-
mande Over sin egen kropp, arbete mot sexuellt och konsbaserat vald och skadliga sed-
vanjor, integrering av SRHR 1 hilsosystem, familjeplanering, fri och siker abort, modra-
och barnhilsa, sexualundervisning samt tillgdng till vatten och sanitet.®
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Hélsa och SRHR i Sveriges bistandsstrategier

Hailsa for de mest utsatta finns med som maél och delmal i flera av Sveriges bistdndsstrat-
egier. Under 2024 aterfanns den tematiska prioriteringen i 12 av regeringens 46 strategi-
er. Ytterligare 13 strategier hade hélso- eller SRHR-relaterade delmal.*® Ett antal av dessa
linder har sedermera omfattats av regeringens utfasningsbeslut. De geografiska strategier
som regeringen har fasat ut under 2024-2025 ir samarbeten i fragila stater, vilka oftast
ar konflikt- och postkonfliktlinder dir behoven dr stora nir det géller grundlaggande
samhillstjdnster. Det innebir att det sammantagna stodet till samhaéllstjanster inklusive
hilsa, social trygghet, utbildning med mera, minskar.*’

I bérjan av 2025 antog regeringen en tematisk bistandsstrategi for Global hélsa och
SRHR. Jamfort med foregdende strategi finns ett 6kat fokus pa arbete pa landniva istél-
let for den tidigare huvudsakligen globala och regionala inriktningen, samt ett tydligare
fokus péa att motverka hilsohot. Kopplingen mellan hilsa och vatten och sanitet respek-
tive klimat, som tidigare var uttalade delmal, ir nu istéillet integrerat i de 6vriga malen,
men mer generellt. Ett starkt fokus pd SRHR f6ljer ett langvarigt monster i svenskt
bistand.

Finansieringen till den tematiska strategin for Global hilsa och SRHR ér 4,3 miljarder
kronor under fem ar, samma belopp som hélsodelen av den tidigare strategin for héllbar
social utveckling, men utan justering for inflation.*® I tidigare sociala strategin fran 2022
och framat begrinsade regeringen utbetalningar under 2023-2024, vilket innebar att
flera insatser fick mindre medel 4n planerat, med negativa effekter pa mojligheterna att
uppnd mal och resultat.*

Utfasningar och minskning av héalsobistand i Afrika och Asien
Under 2024 och 2025 har regeringen beslutat om utfasningar av utvecklingssamarbete
med 13 ldnder, vilket innebér att 12 samarbetsldnder utanfér Europa ar kvar. Néra 600
miljoner kronor i minskat arligt hédlsobistand beror pa regeringens utfasningar.’® De fles-
ta linderna som fasades ut under 2024 far néira noll kronor i bistdnd under 2025. Av

de linder som regeringen fasar ut var Sydsudan och Myanmar de absolut storsta mot-
tagarna av hilsostodet. I Myanmar finns ett reducerat hilsostdd kvar under utfasning
2025-2026.%!

Aven flera av de kvarvarande samarbetslinderna inom bistdndet har fatt kraftiga minsk-
ningar av hilsobistandet 2024 och 4nnu stdrre minskningar 2025. Ar 2021 fick 4tta
lander stora stdd till hilsa och SRHR pa mellan 128-218 miljoner kronor. Ar 2024 var
endast hilsostodet till tva linder (DRK och Somalia) pa 6ver 100 miljoner kronor. I
ovriga lander som haft stort stod till hilsa har stodet sjunkit betydligt. Utéver de drygt
600 miljonerna som minskats ned i utfasningsldnder sd minskade héilsobistdndet med
cirka 300 miljoner i fem kvarvarande samarbetsldnder som var stora mottagarldnder for
hilsobistand 2021.°?2 Sammanlagt kan ddrmed néra en miljard kronor i minskning av det
arliga hilsobistandet forklaras av utfasningar och nedskirningar i Afrika och Asien. Av de
13 linder som regeringen fasar ut samarbetet med kategoriseras 11 som minst utveck-
lade lainder (MUL) av FN.>
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Sveriges multilaterala hdlsofinansiering férandras

Sverige har under lang tid varit en av de mest betydelsefulla givarna till FN:s befolk-
ningsfond, UNFPA. Under perioden 2021-2024 ser vi dock ett tydligt trendbrott. Karn-
stodet har minskat fran som mest 739 miljoner kronor 2018 till endast 374 miljoner
kronor 2024, vilket innebér en halvering. Samtidigt har det 6ronmaérkta stodet for hu-
manitira insatser okat, bland annat for kriser i Syrien,
Ukraina, Moldavien, Sudan och Gaza. Det totala stodet
till UNFPA - inklusive bade kidrnstdd och 6ronmaérkt
stdd — har dnda minskat nagot, fran 1 313 miljoner kro-
nor 2021 till 1 234 miljoner kronor 2024. Denna utveck-
ling fran kiarnstod till Gronméarkt stod innebér att UN-
FPA far mindre forutsigbara resurser, vilket forsvarar
organisationens ldngsiktiga arbete och strategiska roll for
SRHR.**

De fem st6rsta mottagarna av multilateralt
karnstod till hidlsa var under 2024:

P> Globala fonden mot aids, tuberkulos
och malaria

P> Vaccinalliansen Gavi (inkl. finansierings-
mekanismen IFFIm)

X . v g s .. .. . P UNFPA
Aven Sveriges stdd till Globala fonden for bekimpning

av hiv, tuberkulos och malaria har férdndrats. Sverige har
linge varit en av fondens storsta givare och en viktig ak-
tor 1 dess strategiska arbete, dir SRHR ar en integrerad
del av aids-insatserna. Under tidigare tredrsperioder har
Sverige levt upp till sina ataganden, men under de senas-
te finansieringscyklerna har moénstret brutits. For perioden 2020—2022 utlovade Sverige
2,95 miljarder kronor men kanaliserade endast 2,65 miljarder. For perioden 2023-2025
har Sverige atagit sig att bidra med tre miljarder kronor, men hittills har endast 2,38 mil-
jarder kanaliserats. Detta skapar osidkerhet for fondens arbete och riskerar att forsvaga
globala insatser for SRHR.>®

P> Europeiska kommissionen

P> Virldsbanken

Sammanfattningsvis har Sveriges stod till multilaterala organisationer gatt fran att vara
ambitiést och stabilt till att bli mer fragmenterat och mindre forutsdgbart. Stodet till
UNAIDS har fasats ut helt och hallet. Nedgangen i kidrnstod till UNFPA och ofullstian-
diga ataganden till Globala fonden sker i en tid d& det globala stddet till SRHR minskar
och motstandet mot jaimstilldhet och hbtqi-riattigheter vixer. Den kontexten gér det 4n
allvarligare att Sverige vacklar i sina ataganden finansiellt och diplomatiskt.
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Belopp (MSEK)

SVERIGES BISTAND TILL SRHR

Regeringens prioritering av SRHR

Sverige har ldnge varit en global féregingare i arbetet for SRHR. Den politiska priorit-
eringen av SRHR i Sveriges utrikes- och utvecklingspolitik har kvarstatt oberoende av

politisk farg pa regering. Politiken for SRHR var det enda granskade omradet som fick
ett entydigt positivt betyg i civilsamhillets granskning av Sveriges politik for global ut-
veckling i Barometer 2024.5°

Arbetet med SRHR sker bade multilateralt och i geografiska och tematiska strategier for
det bilaterala bistdndet. I regeringens regleringsbrev till Sida under 2025 har strategin
for SRHR varit skyddad fran nedskirningar. Det finns en sdrskild regional strategi for
SRHR i s6dra Afrika och Sverige har dven varit en aktiv part i ett flaggskeppsprogram foér
SRHR som EU finansierar i samma region. Sverige har ldnge varit en av de stora givarna
till FN-organ som UNFPA, UN Women och UNAIDS, och ir en av initiativtagarna till
de globala hilsoinitiativen Gavi och Globala fonden. Darfor star den tydliga nedgangen
av bistandet till SRHR under perioden 2022—-2024 i skarp kontrast till de politiska ambi-
tionerna.

Finansieringen till SRHR minskar

Det sker en kraftig minskning av SRHR-bistdndet. RFSU kunde nyligen visa att andelen
bistand som gar till SRHR har sjunkit med 35 procent sedan 2018. Fore 2022 lag bistan-
det till SRHR pa en niva runt sju procent av bistandet under ett flertal ar, men 2024 lag
det pa strax under 5 procent, vilket dr den l4dgsta nivin pa Over ett decennium.>’

Nedgangen startade 2022 i samband med Rysslands invasion av Ukraina. D4 omforde-
lade den socialdemokratiska regeringen bistand till framforallt kostnader for flyktingmot-
tagande i Sverige. Minskningen fortsatte 2023 och 2024 efter TidOpartiernas beslut att
overge enprocentsatagandet for bistdndet och minska samt delvis fasa ut det bilaterala
samarbetet i ett flertal samarbetsldnder. Sérskilt drabbas stddet i nagra av de allra fatti-
gaste och mest fragila linderna.

Sveriges bistand till SRHR

2019 2020 2021 2022 2023 2024

M Sidas SRHR-bistand M UD:s SRHR-bistand
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SLUTSATSER

En omstillning av hilsosystemen till mer nationellt ledda och finansierade system
pagick gradvis i manga linder innan de chockartade neddragningar av finansiering till
global hilsa som praglat dret 2025. Omstéllningen sker nu péa ett tumultartat séitt, utan
skyddsnit och med miljontals minniskoliv som insats. En pa sikt nddvindig omstéll-
ning tvingas fram till ett alltfor hogt pris i de ldnder dér ekonomiska och institutionella
forutsittningar dnnu saknas for att moéta de 6kade hilsobehoven.

De globala spelreglerna utmanas av flera av de stora aktorerna pa den internationella
spelplanen. Men det finns fortfarande mycket som gér att gora for hialsa och SRHR,
bade inom det multilaterala systemet och genom staters dtaganden och frivilligorganisa-
tioners engagemang. Ett tydligt budskap fran experter inom global hélsa, bland annat pa
World Health Summit i Berlin i oktober 2025°8, &r att finansiering maste tillkomma i den
hir 6vergangsfasen om inte miljontals ménniskor ska mista livet i sjukdomar som kan
forhindras.

Minniskor i de mest utsatta ldanderna och marginaliserade grupperna drabbas opropor-
tionerligt hart. Larmrapporterna kommer in om sjukdomar dér kurvorna for smittsprid-
ning viander uppat igen. Uteblivna insatser for hilsa och SRHR ger ocksd méingder av
negativa effekter pa héallbar utveckling i stort, och riskerar att hilla savil linder som mén-
niskor - inte minst flickor och kvinnor - kvar i fattigdom.

Sveriges regering har satt hilsa och SRHR for de mest utsatta som en tydlig prioritering
i sin ”reformagenda” for bistindet. De fortsatta neddragningarna av stodet till hdlsa och
SRHR till historiskt laga nivaer sinder rakt motsatta signaler i en tid da varje krona till
global hilsa och SRHR spelar roll.
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